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Ao lado das enormes 
dificuldades do cotidiano, 
como o convívio com a violên- 
cia exacerbada, a pobreza, e com as de- 
ficiências crónicas dos sistemas de edu- 
cação e saúde, o brasileiro está cada vez 
mais exposto a doenças associadas aos alimentos. 
São inúmeras as situações onde o que deveria ga- 
rantir a subsistência volta-se contra ela, ou pelo 
menos contribui para deteriorar a qualidade de 
vida. Exemplo recente nas manchetes da impren- 
sa c o botulismo. Essa doença, causada por uma 
forte toxina de origem bacteriana, envolveu o con- 
sumo de conserva de palmito, inadequadamente 
industrializada. 

Os alimentos que ingerimos diariamente po- 
dem veicular doenças de várias naturezas. Não 
cabe listar todas, pois o assunto se prolongaria 
demasiado. Basta lembrar que já no início da vicia 
o risco se faz presente, pois o consumo de leite 
expõe os nascituros à brucelo.se, à tuberculose, 
ao mal de Chagas, enlre outras afecções. Porém, 
há doenças ou problemas mais frequentes. 

O número de microorganismos patogênicos 
com potencial de serem transmitidos nos alimen- 
tos é muito grande. Existem, além dos germes 
produtores da toxina botulínica, os fungos pro- 
dutores de af latoxinas (substâncias inloxicanles 
encontradas, por exemplo, no amendoim e seus 
derivados, e que os tornam impróprios para ex- 
portação), as bactérias dos géneros Shigella c 
Salmonella, responsáveis pela maioria das into- 
xicações alimentares, e o vibriáo do cólera. 




As verminoses, doenças causadas por 
protozoários c helmintos parasitas, são uma de- 
corrência dircta da insuficiência do saneamento 
básico. Incluem as amebas, lombrigas, etc. O ho- 
mem acaba se infestando com esses parasitas atra- 
vés da ingestão de alimentos contaminados com 
seus cistos, larvas e ovos. Esses agentes promo- 
vem diarreias, mal estar, vómitos, desnutrição, 
etc e até graves problemas neurológicos. E este o 
caso da ingestão de alimentos contaminados com 
ovos de certos vermes cestóides (Taenia solium, 
a famosa "solitária", c Ecliinococcwígmnulosus). 

Outro grupo de contaminantes dos alimentos 
são os produtos químicos destinados ao controle 
das pragas, tais como os inseticidas organoclora- 
dos e fosforados, os resíduos mercuriais da lavra 
do ouro, os conservantes adicionados aos alimen- 
tos industrializados, entre outros. Os efeitos dele- 
térios de muitas dessas substâncias ao organismo 
humano ainda é pouco conhecido. 

O que nós iremos discutir é o cultivo e comer- 
cialização dos chamados "escargots", animais per- 
tencentes ao grupo zoológico dos moluscos ter- 
restres, vulgarmente designados caracóis ou cara- 
mujos e apreciados como uma iguaria alimentar. 
Este tema vem merecendo certa divulgação na im- 
prensa, e em realidade correlaciona alimentação, 
doenças e ecologia. 
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)Qs escargots 
ÍAestão na moda 



Basta um rápido folhear nos suple- 
mentos agrícolas dos jornais e nas revis- 
tas da área agroveterinária, e lá estarão 
os "escargots". Eles frequentam também 
programas televisivos destinados aos 
produtores rurais, e até mesmo os labo- 
ratórios de algumas instituições universi- 
tárias, empenhadas na busca de novas 
fontes de proteína para a alimentação 
humana. Enfim, os "escargots" parecem 
reunir o esforço de muitos, visando a di- 
fusão do cultivo e consumo dessa especi- 
alidade da cozinha francesa. O esforço 6 
louvável, sobretudo se considerarmos 
que o grande crescimento da população 
mundial impõe uma demanda crescente 
por alimentos, que não pode ficar restri- 
ta às formas tradicionais. Porem, como 
tentaremos mostrar, o problema exige 
uma razoável dose de ponderações, con- 
frontando vantagens e desvantagens as- 
sociadas ao consumo de caracóis. 

Olvidando a questão dos valores 
proteicos, de pronto queremos abordar 
uma questão primordial: a legislação sa- 
nitária brasileira é omissa sobre o as- 
sunto. Com isso, inexistem normas e 
orientações capazes de garantir um mí- 
nimo de controle de qualidade e vigi- 
lância das condições que envolvem a 
produção, o abate, o armazenamento e 
a comercialização de "escargots". Pode- 
mos relembrar, com proveito, o exem- 
plo análogo do palmito, que ano passa- 
do respondeu pela incidência de alguns 
casos de botulismo. A par da indiscutí- 
vel contaminação do produto, confir- 
mada em laboratórios idóneos, a indús- 
tria responsável pela produção exigiu a 
liberação dos lotes apreendidos pela 
fiscalização sanitária, com a alegação de 
que as normas e parâmetros referentes 
ao controle de qualidade desse produ- 
to foram publicadas posteriormente. 
Não fosse a firmeza das autoridades 
sanitárias (ainda que às custas de anga- 
riar a antipatia de alguns setores em- 
presariais), sabe-se lá o que teria acon- 



tecido. Ao que sabemos, a questão ain- 
da está sub-judice, portanto nas mãos 
de um magistrado. 

Outro aspecto importante é o que 
são os "escargots" propagandeados em 
nosso país. 

Uma espécie recentemente introduzi- 
da, e bem cm moda na atualidade, é 
Acliatinafttlica, também conhecida como 
caramujo gigante africano, natural desse 
continente. Ao contrário dos verdadeiros 
"escargots" da u-adicional culinária fran- 
cesa, representados principalmente pela 
espécie Helix aspersa, oriundo da Europa, 
a espécie africana consegue ganhar peso 
mais rapidamente, c mais prolífica e bem 
adaptada às adversidades climáticas tro- 
picais, além de ser dotada de acentuada 
capacidade de dispersão no ambiente. 
Alguns exemplares chegam a pesar 
500 g, com conchas que atingem 15 a 
20 cm de comprimento e 8 cm de largura. 
Para consumo bastam 100 g, portanto, 
animais jovens, cuja carne é mais macia, 
são adequados para o abate. 

As características assinaladas tornam 
o caramujo gigante africano bastante 
atraente para cultivo e comercialização 
em nosso país. Ele deve ser, também, 
uma excelente fonte proteica, embora 
caracóis não sejam produzidos para con- 
sumo pela parcela mais pobre da popu- 
lação, e sim como iguaria cm pratos mais 
requintados. Até aí, estaria tudo bem, 
não fossem dois detalhes importantes: 
o caramujo gigante africano pode trans- 
mitir doenças ao homem, e mais, nos 
países onde foi introduzido, virou praga 
da agricultura. 



A doença 
' angiostrongilíase 



A angiostrongilíase é uma parasiiose, 
causada por vermes do género 
Angioslrongyhis, da classe NEMATODA 
(veja quadro informativo). 

O caramujo gigante Achatina fulica é 
o principal transmissor do verme desig- 
nado Angiostrongflus canlonetisis, comum 
no pulmão de ratos e capaz de causar, 




no homem, uma meningoencefalite 
cosinofílica, doença que acomete o sis- 
tema nervoso central. Embora sejam co- 
nhecidos alguns casos faiais dessa 
angiostrongilíase, a doença geralmente 
evolui benignamente para a cura espon- 
tânea, porém a sintomatologia pode per- 
durar por alguns dias a até vários me- 
ses. Os casos humanos foram registrados 
em vários países asiáticos (Japão. 
Malásia, Filipinas, China eic.) c africa- 
nos (Congo. Zaire cie), e, além do 
caramujo gigante, outras espécies de ca- 
racóis e lesmas também participam na 
transmissão da doença. 

Outra forma da angiostrongilíase é a 
abdominal, decorrente da infecção hu- 
mana por outra espécie de verme, de 
nome Angioslrongyhis coslaricensis. En- 
quanto a ncuropatia cosinofílica se con- 
funde com diversas afecções do sistema 
nervoso, a forma abdominal apresenta 
sintomas semelhantes aos da apendicite 
aguda e, quando acompanhada de obs- 
trução intestinal, aos dos tumores do 
trato digestivo, podendo motivar trata- 
mento cirúrgico. 

A angiostrongilíase abdominal foi re- 
conhecida apenas recentemente, no iní- 
cio dos anos 70. Há casos reportados de 
vários países do continente americano, 
inclusive do Brasil. Em nosso território, o 
número de ocorrências ainda é reduzido 
c limitado aos estados das regiões sul c 
sudeste, sendo a doença transmitida por 
outras espécies de moluscos terrestres. 
Como esses caracóis não servem ao con- 
sumo humano, o risco de contágio é bai- 
xo e fortuito. 

Tivemos a oportunidade de estudar 
espécimes de AdiatínafuUca procedentes 
de Itariri, no Vale do Ribeira, c de Santos, 
também no litoral paulista. Alguns cara- 
mujos estavam infectados com larvas de 
nematóides, as quais ainda não foi possí- 
vel identificar, pois a tentativa de infecção 
de camundongos (etapa necessária ao 
teste diagnóstico) resultou infrutífera. 
Sendo assim, ainda não podemos avaliar 
a participação do caramujo na transmis- 
são da angiostrongilíase abdominal no 
estado de São Paulo. 



caramujo gigante africano transmite doenças ao homem e pode tornar-se praga agrícola. 
Sua criação, transporte e introdução foram proibidas por lei nos EUA 
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Ciclo biológico e transmissão 
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Os detalhes do ciclo viial de Angioslrongyhts ainda 
não estão completamente esclarecidos. São 
necessários dois tipos dé hospedeiros: o hospedeiro 
definitivo (no qual se processa a reprodução do 
verme) é o rato; o hospedeiro intermediário (onde 
evoluem alguns estágios larvais) são algumas 
espécies de caramujos terrestres e lesmas. 

A infecção dos hospedeiros vertebrados ocorre por 
larvas de terceiro estágio (L3, eliminadas pelos 
moluscos juntamente com o muco expelido por 
esses animais ao se deslocarem), e a dos moluscos 
muito provavelmente através da ingestão de ovos do 
helminto adquiridos do meio ambiento. Tanto o 
trânsito intramolusco, como a migração do parasita 
nos vertebrados permanecem assuntos controversos. 

É factível que o principal mecanismo de aquisição 
do helminto pelo ser humano (que entra 
ocasionalmente no ciclo da angiostrongilíase) seja o 
consumo de folhagens e frutos contaminados com 
larvas L3, ou ainda ao se desenvolver atividades em 
gramados, hortas e pomares. É sensato postular que 
o pessoal envolvido na manipulação industrial dos 
moluscos (produção e abate) vai constituir 
população com risco mais elevado de infecção. 



■ Angiostrongilíase Meningoencefálica 

O parasita é ncuroirópico, necessitando um período 
de desenvolvimento no sistema nervoso central (encéfalo, 
medula espinal e meninges) do hospedeiro definitivo. O 
verme adulto ( 17-25 mm de comprimento) vive nas artérias 
pulmonares do hospedeiro definitivo (roedores em geral). 
Os ovos são depositados nos capilares pulmonares, onde 
se desenvolvem e liberam as larvas de l°estágio(Ll). Estas 
migram para o lume alveolar, daí para os bronquíolos, 
brônquios, traqueia, laringe c esófago, sendo deglutidas e 



posteriormente eliminadas nas fezes, quando poderão ser 
ingeridas pelo hospedeiro intermediário (caramujos ter- 
restres c aquáticos, c lesmas). No molusco, a larva evolui 
até o 3 o estágio (L3), o qual infectará o hospedeiro definiti- 
vo quando ele ingerir o molusco ou alimentos e detritos 
contaminados pelo muco do molusco (as larvas L3 estão 
presentes no muco eliminado pelo molusco, durante o seu 
deslocamento). Nu vertebrado, as larvas peneiram na cir- 
culação sanguínea do trato digestivo, e migram para o SNC, 
onde se desenvolvem até adultos jovens. Estes se dirigem 
às artérias pulmonares. 

Os principais sintomas da doença são cefaléia severa e 
intermitente, rigidez de nuca e parestesias diversas. Em 5% 
dos casos acontecem paralisias transitórias c febre de bai- 
xa intensidade. A doença raramente acarreta óbito, pois a 
infecção por A. eanionensis é quase sempre de evolução 
benigna, porém a sintomatologia pode perdurar por al- 
guns dias a até vários meses. Além disso, o verme pode 
migrar para os olhos c acarretar desde distúrbios visuais 
permanentes à cegueira. 

■ Angiostrongilíase Abdominal 

O verme adulto (20-30 mm de comprimento) habita as 
artérias meseniéricas do hospedeiro definitivo (roedores, 
mas também quatis e sagúis). Os ovos ali depositados são 
carreados pela corrente sanguínea até as paredes intesti- 
nais, onde se desenvolvem os embriões. Após a eclosão, as 
larvas de 1° estágio (LI) migram para a luz intestinal, são 
eliminadas com as fezes c eventualmente ingeridas pelo 
hospedeiro intermediário (caramujos terrestres e lesmas), 
No molusco, a larva evolui até atingir o 3° estágio (L3), 
infeciantc e que chegara ao hospedeiro definitivo verte- 
brado, ou quando ele ingerir o molusco, ou quando ele 
ingerir alimentos ou detritos contaminados pelo muco do 
molusco. 

É doença de evolução mais grave que a forma 
meningoencefálica. Essa doença foi conhecida apenas re- 
centemente (início da década de 70). O parasita é geral- 
mente diagnosticado em intervenções cirúrgicas e 
necrópsias, uma vez que laboratorialmente não dispomos 
de técnicas adequadas e seguras para reconhecimento da 
doença. A identificação se faz pela coleta e exame direto do 
parasita. Dessa maneira, a descoberta de portadores hu- 
manos é eventual, c a doença acaba sendo subnotificada e 
confundida com casos de abdome agudo, principalmente 
apendicite aguda (o verme acomete, com maior frequên- 
cia, a região ileocccal). 
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O que nos reserva o futuro 

No caso (!<• haver transmissão das 
«luas doenças referidas cm nosso meio (o 
que certamente ocorrerá, já que os cara- 
mujos podem ler sido importados já con- 
taminados, e no caso da doença abdomi- 
nal, o verme está presciue no país), vale 
lembrar que as pessoas envolvidas na cri- 
ação dos "escargots" africanos serâo, de 
imediato, as mais expostas, por motivos 
óbvios. 

Outro fato relevante é que Achalina 
fulica já escapou dos criadouros artifici- 
ais e está livre na natureza. Em Itariri. os 
"escargots" gigantes do vida livre devasta- 
ram uma horta escolar, enquanto cm San- 
tos eles invadiram um terreno baldio no 
centro da cidade c eram objeto de 
folguedos de um alegre gmpo de crian- 
ças, quando de nossa visita ao local. Es- 
sas observações confirmam a grande 
adaptação do caramujo ao nosso meio 
ambiente natural, sua capacidade 
dispersiva e a ação devastadora decorren- 
te da voracidade <la espécie. Uma breve 
ideia dos efeitos da invasão ambiental dos 
caramujos gigantes africanos pode ser 
auferida do fato de eles serem 
incriminados como praga agrícola nos 
EUA. onde sua criação, transporte e in- 
trodução foram proibidas 
por lei. Alguns países so- 
freram severos prejuízos 
cm lavouras de banana, 
mamão, cítricos, e em ar- 
mazéns de grãos e cereais. 
Em laboratório, constata- 
mos o apetite dos caramu- 
jos ate por papéis e livros 
aos quais lhes seja faculta- 
do o acesso. 

Ainda mais recente- 
mente, o caramujo gigan- 
te vem atormentando os 
moradores de Praia Gran- 
de e de Guarujá. no litoral 
paulista, pois estão devas- 
tando jardins e hortas. É o 
que já noticiou o jornal Diário Popular, 
por duas vezes. 

Portanto, estamos diante de um bi- 
cho capaz de transmitir doenças (dircta- 
mente ao homem, que o cria para consu- 
mo) e que é potencialmente uma praga 
da lavoura, nas condições climáticas de 
nosso país. Como agravante, face aos ris- 




Os escargots pertencem ao grupo zoológico dos moluscos terrestres, vulgarmente designados 
caracóis ou caramujos e apreciados como uma iguaria alimentar. 



A introdução do 
escargot africano 

em nosso pais, 
sem que 

se realizassem 
quaisquer estudos 

prévios de 
impacto ambiental, 

foi. no mínimo, 

uma leviandade 



cos de favorecer sua disseminação, sabe- 
mos que o caramujo gigante, além de ser 
criado para abate c consumo, também 
está sendo criado em alguns pesqueiros 
do tipo "pesque e pague", no estado de 
São Paulo, pois é excelente isca para pes- 
ca. É previsível que ele logo estará disse- 
minado, cm vida livre, por todo o país. 
quiçá até mesmo nos países vizinhos. 

A questão que se coloca é. se diante 
dos riscos assinalados, valeu a pena a 
introdução desse tipo de "escargot". 
Que riscos corremos? Que conhecimen- 
tos dispomos a respeito do animal? Que 
estudos foram realizados, 
preliminarmente á sua in- 
trodução, com vistas a 
nos resguardarmos das 
possíveis ações maléficas 
do molusco em nosso 
meio, caso extravase os li- 
mites dos criadouros ar- 
tificiais (o que. efetiva- 
mente, já ocorreu) e se 
instale livremente no am- 
biente? 

A introdução do 
caramujo gigante africa- 
no, sem que tenham sido 
realizados quaisquer es- 
tudos prévios sobre o im- 
pacto dessa espécie exó- 
tica em nosso meio, foi, no mínimo, uma 
leviandade, um desvario da insensatez 
de comerciantes imprudentes, que cedo 
ou tarde implicará cm problemas de 
saúde à população ou prejuízos agríco- 
las. Sem contar com os inevitáveis trans- 
tornos à nossa fauna c flora nativas. 
Recordamos que a maioria das nos- 



sas doenças foi introduzida juntamente 
com processos de colonização, como 
por exemplo a peste bubônica (veio com 
o rato doméstico, que alberga a pulga 
infectada pela bactéria da peste), e que 
muitas pragas agrícolas chegaram com 
cultivos inocentes (bicudo do algodão, 
broca do café. ferrugem do café MC.). 
Uma coisa é certa: a introdução de 
espécies sem controle pode gerar mais 
transtornos do que benefícios. No 
caso do caramujo gigante africano, a 
menos que nossas previsões (bem som- 
brias, por sinal) estejam erradas, lucra- 
remos verminoses e perdas da produ- 
ção agrícola. 
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O País em estado de alerta 



Leia nesta edição: Escargot, um perigo à mesa. Estratégias de combate às baratas 
de cozinha. índices de desempenho no mercado de controladores de pragas urbanas. 
A ameaça do Hantavírus. poder destruidor das brocas - de - madeira. E muito mais... 



